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Deri Hastaliklarinda Topikal Retinoidlerin Kullanim Rehberi
G. ALITRETINOIN

Tugba OZKOK AKBULUT!

OZET

Alitretinoin (9-cis-retinoik asit), topikal formiilasyonu (%0,1 jel) sinirli Kaposi
sarkomu tedavisinde endike olan bir retinoiddir. Etkisini diger retinoidlerden
farkli olarak tiim retinoik asit reseptorleri ve retinoid X reseptorlerine baglana-
rak gosterir. Boylece hem antiproliferatif, apopitotik etki, hem de antiinflama-
tuvar ve immiinmodiilatuvar etkiye sahiptir. Kaposi sarkomu tedavisi yanin-
da deri yaslanmasi ve piyojenik grantilom tedavisindede kullanilmis ve etkili

bulunmustur. Diger retinoidlere kiyasla daha iyi bir giivenlik profiline sahip

oldugu diisintilmektedir.

Giris

Alitretinoin veya 9-cis-retinoik asit, tretinoinin izomerizasyonundan sonra
elde edilen, ciltte ve dolasimda rutin olarak bulunan endojen birinci nesil bir re-
tinoiddir (1). Alitretinoin, lokalize Kaposi sarkomu (KS) i¢in 1999 yilinda FDA
onay1 almistir. Topikal alitretinoin %0.1 jel yaninda sistemik (oral) formiilasyonu
da mevcuttur. Bu boliimde sadece topikal alitretinoin anlatilmaktadir. Diger reti-
noidlere kiyasla daha iyi bir giivenlik profiline sahip olan alitretinoin, diger bir¢ok

retinoide yanit veren dermatozu yonetirken degerli bir alternatif olabilir (2).

Etki Mekanizmasi

Alitretinoin, diger retinoidlerden farkli olarak hem retinoik asid reseptorle-
ri (RAR)nden RARa, RARPB, RARY hem de retinoid X reseptorleri (RXR)'nden
RXRa, RXRB, RXRy7a baglanir. Bilindigi {izere RAR reseptorleri hiicre ¢ogalmasi
ve farklilasmasinin diizenlenmesinden, RXR reseptorlerinin aktivasyonu ise apo-
pitozis ile iliskilidir. (2) (Sekil 13) Alitretinoinin farmakodinamik etkileri anti-
inflamatuvar ve immiinmodiilator etkileri ile antiproliferatif ve apopitotik etkiler

olmak iizere gruplandirilabilir. (3)
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Tablo 10: Topikal alitretinoinin klinik 6zellikleri

Topikal Alitretinoin
Sinifi RAR ve RXR anologu, endojen birinci nesil retinoid
Etki Mekanizmasi Normal hiicrelerin ve timér hiicrelerinin proliferasyonunu
inhibe eder Hiicre farklilagmasini indiikler
Apopitotik
Antiinflamatuvar
Antiproliferatif
Endikasyon Lokalize kutan6z Kaposi sarkomu
Doz 1.hafta: giinde 2 kez, 2.hafta: giinde 3 kez, 3. hafta giinde 4 kez
Yan etki / Uygulama bolgesinde ortaya ¢ikan kizariklik, dokiintii, 6dem,
Kontraendikasyon parestezi, kasint1 ve agr1
Gebelik kategorisi X
Laktasyon Emzirme déoneminde kullanimu ile ilgili yeterli ¢calisma yoktur.

Cocuklarda kullanim

Potansiyel kar-zarar oranina gore karar verilir.

Cocuklarda topikal kullanimu ile ilgili etkinlik ve gtivenlik

verisi bulunmamaktadir.
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